







رامسر فاطمه زهرا (س)  ییماما یخزر، دانشکده پرستار یفصلنامه سلامت و سالمند
 75-46، صفحه7139 زمستانو  پاییز، 2، شماره سومدوره 
 مبتلا به سرطان یماراندر ب یاز زندگ یتخانواده و رضا یاجتماع یتارتباط حما
 ،3 )cSB(مریم اصلاحی، 2 )DhP( یانفتوک زهرا، 2*)cSM( یریمحبوبه نص ،9 )cSB( یاسیندا ق
 4 )DM(، شهربانو کیهانیان9 cSB( )پورمیریمهدی محمود
 
 یرانبابل، بابل، ا یدانشگاه علوم پزشک یی،دانشجو یقاتتحق یتهکم-9
 یرانبابل، بابل، ا یسلامت، دانشگاه علوم پزشک پژوهشکده ی،مراقبت پرستار یقاتمرکز تحق-2
 یرانا، مازندران. رامسر یع)، دانشگاه علوم پزشکسجاد (امام  یمارستانب-3
 دانشکده پزشکی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد تنکابن، تنکابن، ایران ی،و هماتولوژ یگروه انکولوژ-4
 
 71/29/7، پذیرش:71/99/12 ، اصلاح:71/99/7دریافت: 
 خلاصه
پذژوهش  یذن باشد لذذا ا  یرگذارتأث یاز زندگ یترضا یتنها دره و خانواد یهایتحما بر تواند یمکه  شوند یممواجه  ها چالشاز  یا مجموعهمبتلا به سرطان با  یمارانب: سابقه و هدف
 .یدمبتلا به سرطان انجام گرد یماراندر ب یاز زندگ یتخانواده با رضا یاجتماع یتارتباط حما یینتع باهدف
. روش یذد انجذام گرد  6139ع) رامسر در سذا  سجاد (امام  یمارستانب یبه بخش انکولوژ کننده مراجعه یمارانب یهنفر از کل 67 یبر رو یلی،تحل-یفیمطالعه توص ینا: ها روشمواد و 
پرسشذنامه -3 )elacs efil htiw noitcafsitas(SLWS یزندگ یتپرسشنامه رضا -2 یکمشخصات دموگراف-9شامل: ها داده یآور جمعبوده و ابزار  یسرشمار یریگ نمونه
 و 19نسذخه  SSPS یآمذار  افذزار نذرم بذا  هذا یافتذه . باشذد  یمذ  )QSSF=eriannoitseuQ troppuS laicoS lanoitcnuFمزمن ( یماریخانواده در ب یاجتماع یتحما
 .یدگرد یلتحل یونو رگرس یرسونتست، پ یت یانس،وار یزالآن یآمار یها آزمون
در حذد متوسذ( (بذا  یاز زنذدگ  یترضا میزان و) 652/69±63/24 یارو انحراف مع یانگین(با م یارخوبخانواده در حد بس یاجتماع یتحما ینمرات کل ها نشان داد که یافته :ها یافته
 . بذر اسذاس )r=0/573و  p=0/200داشذت ( وجود  یدار عناارتباط م یاز زندگ یتخانواده با رضا یاجتماع یتنمرات کل حما بین. است بوده )92/17±6/35 یارو انحراف مع یانگینم
 .بوده است یزندگ یترضا یزانکننده م یینمل تعخانواده به عنوان عا یعاطف یتحما یخط یونآزمون رگرس
 یاجتمذاع  یذت حما ینکها با یراز رسد ینم به نظر یاست، اما کاف یمارانب یاز زندگ یتبر رضا مؤثراز عوامل  یکیخانواده  یاجتماع یهایتبر اساس پژوهش حاضر، حما گیری: نتیجه
 انجام شود. ینهزم یندر ا یشتریب یها پژوهش یاز زندگ یترضا یشافزا یکه برا شود یم یشنهادپ در حد متوس( بوده است و یزندگ یتاما رضا بالابودخانواده 
 .سرطان ی،زندگ یت،خانواده، رضا ی،اجتماع یتحما کلیدی: یها واژه
 
                                                 
 محبوبه نصیری :مقاله مسئو *
 moc.liamg@231irisan.heboobham:liam-E    +       91-95952255تلفن:     طمه زهرا(س) رامسر، میدان انقلاب، بیمارستان امام سجاد(ع)، دانشکده پرستاری مامایی فا:آدرس
 
 مقدمه
اسذت  شده شناختهقرن حاضر  های یماریب ینتر مهماز  یکی عنوان بهسرطان 
 یعارضذه  یذک سرطان را کذه  یتماه ی،ولوژعلوم و تکن یراخ های یشرفتپ) 9و2(
بذر اسذاس  ).9 ،3 ،4داد ( ییذر مذزمن، ت  یمذاری ب یکبود به  ینآفر مرگو  لاعلاج
 میلیون نفذری سذا  09 یابتلاآمار  رود یمگزارش سازمان بهداشت جهانی انتظار 
درصذد آن مربذوط بذه  06کذه  برسذد 0202میلیذون نفذر در سذا   59بذه  0002
توس( مرکذز  شده یآور جمع یها داده). 5است (جهان  یافته عهتوسکشورهای کمتر 
از آن را  یمرگ ناشذ  021006موارد سرطان و  0979969تعداد  یآمار بهداشت یمل
در کشذور مذا  ها سرطان). بروز سالانه 6داد (نشان  متحده یالاتادر  7902در سا  
بذا توجذه بذه  نفر اسذت.  00003از آن حدود  یناش یروم مرگمورد و  00007حدود 
کذه در  رود یمذ افزایش امید به زندگی و افزایش درصد سالمندی در کشور انتظذار 
 مراکذز ). 5 ،7یابذد ( افذزایش  یتذوجه  قابل صورت بهآینده میزان بروز آن  یها دهه
 یهذا  روشکشذف  یاد،ز یقاتبا انجام تحق دارند یسع مختلف یقاتمطالعات و تحق
 ).9( یفزایندب یمارانبه طو  بقا ب کارآمد های یژاسترات یریکارگ بهمختلف درمان و 
زنذده  6902سذا   سذرطان در  باسذابقه  یکاییآمر یلیونم 59/5از  یشمثا  ب یبرا
 6202نفذر در سذا   یلیذون م 02از  یشبذه بذ  دتعدا ینا شود یم بینی یشپماندند و 
 یصخبرآمذده از تشذ  یآثذار روانذ  یدنبا یمارانب ینطو  عمر ا یشافزا با ).1برسد (
آن را  یجذانب  یامذدهای از پ یاریبرآمده از درمان همراه با بس یزیکیف آثارسرطان و 
 یبذرا  باور یرقابلغو  یندناخوشا یاربس یا تجربه). ابتلا به سرطان 09گرفت ( یدهناد
محسذوب  یکیروانذی و فیزیولذوژ  رسعامل مهم است یک عنوان بههر فرد است و 
 یخذانوادگ  یو زنذدگ  یشذ ل  ی،اجتماع ی،صاداقت یتکه با اختلا  در وضع شود یم
 ی،روانذ  ی،روحذ  یتوضذع  یذل را از قب یمذاران ب یزندگ یفیت، جوانب مختلف کیمارب
 هذای  یبررسذ )، در 7کشذاند (  یمذ به چالش  ی،و عملکرد جنس یو اقتصاد یاجتماع
 بینذی  یشپذ آنذان  یبذرا  یمطلذوب  یزنذدگ  یفیذت ک است شده دادهنشان  یزمختلف ن
از موضذوعات مهذم مراقبذت در سذرطان و  یزنذدگ  یفیتک ).2،9،99،29شود ( ینم
از  یاز زن ذدگ یتاحسذاس خذوب ب ذودن و رضذا  ی ذا یب ذوده، رفذاه کل ذ یقذاتتحق
از  یکلذ  یذابی ارز عنذوان بذه  یاز زنذدگ  یت). رضذا 09باشد ( یم آن های یرمجموعهز
 یترضذا  ).39شذود (  یمدر نظر گرفته  یشخص یها ملاک بر اساس یزندگ یفیتک
 هذای یذابی ارزهر انسان است و بذه  یبرا یفرد منحصربهو  ذهنیمفهوم  یاز زندگ
در  و همکذذاران nesnaairdA). 49دارد (اشذذاره  اش یزنذذدگفذذرد از  یشذذناخت
ارتبذاط  یاز زنذدگ  یتبذا رضذا  یاجتمذاع  یتحما ینکه ب نشان دادند پژوهش خود
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خذانواده،  یمذاران خدمت بذه ب  ی دهنده ارائه یها گروه ینتر مهماز  یکی ).59است (
فرهنذ و  یذل . در کشذور مذا بذه دل باشذند  یمذ در سذرطان  ها آن یلدوستان و فام
در منذز  و توسذ(  عمذدتا  مبتلا به سرطان  یمارانب ی،خانوادگ یوندهایاستحکام پ
رکذن جامعذه،  ترین یاساس عنوان بهانواده ). خ69شوند ( یمخانواده مراقبت  یاعضا
باشذد  یمذ  یو یانو اطراف یماربه ب یو مناسب بهداشت یحمسئو  ارائه مراقبت صح
در  یخذانواده نقذش مهمذ  یذت حما ی،اجتمذاع  یذت انواع مختلف حما یانم از ).79(
خذود از  ی). خانواده با نقذش اجتمذاع 99کند ( یم یفاکارکرد، بعد از سرطان ا یابیباز
 یریتدر مذد  یمثبتذ  یرتذأث  توانذد  یمذ و کمک  ، توجهراماحت ی،محبت، همراه لیقب
 خذانواده  یاجتمذاع  هذای یذت حما). 19باشذند ( داشذته  مزمن مانند سرطان یماریب
ماننذد مهذر، عطوفذت، ابذراز عشذط، عاطفذه،  یعذاطف  یذت حما -9شامل  تواند یم
از منذابع مناسذب، استفاده  یمار،مانند درک ب یاطلاعات یتحما-2ارزشمند شمردن، 
 یذافتن ، یذت فذراهم کذردن حما  یتلاش برا مانند یتحما یجستجو -3، ییراهنما
 یذا  یلوسذا  یگذر و د یمذال  یهذا کمذک ماننذد  یابذزار  یتحما -4و  منابع مناسب
 ).02باشد ( یازموردن یکالاها
بذر  یرگذارتأثاز عوامل  یاجتماع یتحما و همکاران raniPاساس مطالعه  بر
 یبرا کننده بینی یشمستقل و پ یریمت  یاجتماع یت). حما92ست (ا یزندگ یفیتک
اسذت  یاز زنذدگ  یتو رضذا  یهروح ی،زندگ یفیتتمام ابعاد سلامت و رفاه انسان، ک
 ینذان اطم ها آنکه فرد به  شود یم یفبودن افرادی تعر یامه یبه معنا درواقع)، 22(
 هذای یذت حما). 99( اسذت  مذورداحترام فذرد،  یک عنوان به کند یمکرده و احساس 
 یشو افذزا  یاجتمذاع  یها نقشاز  یتمثبت، رضا یاتتجرب یجادا یطاز طر یاجتماع
 یزندگ یفیتسبب ارتقاء ک تواند یم یان،در مبتلا زا استرس های یتموقعبا  یسازگار
اثذرات  یاجتمذاع  یذت نشان دانذد کذه حما  یزو همکاران ن کاظمی ).32و  59شود (
 بینذی  یشپذ عامل  یاجتماع یتدارد. فقدان حما یرطانس یماراندر ب کننده محافظت
 یسذرطان  یمذاران در ب یذر وم مرگو  یمارستانمجدد در ب یرشبرای پذ یکننده مهم
پرستاران  هلزوم توج یاجتماع یتو حما یزندگ یفیتک ین). وجود ارتباط ب99است (
 ).32سازد (دوچندان  تواند یمرا  یمارب یتیبه منابع حما
 ینمذراقب  ینپرسذتاران و مذددکاران و هم نذ  ازجملذه  یرسم ینامروزه مراقب 
 یماراندر امر مراقبت از ب باارزشاز عوامل  یمارب یکانمانند خانواده و نزد یررسمیغ
) 52است (و اولین منبع حمایتی  ینتر مهمخانواده  ینکه). با توجه به ا42باشند ( یم
ارتقذاء  یمذاران ب یز زنذدگ ا یتخانواده، رضذا  حدر سط یاجتماع یتحما یشبا افزا و
 یهذا پذژوهش در کشور  ها سرطانانواع  مبتلابه یمارانب یشافزا با )62،72( یابد یم
مقابلذه بذا مشذکلات  یبذرا  یمذاران ب ینا شود یماحساس  ینهزم یندر ا تر گسترده
 ینذه زم یذن در ا شذده  انجاممطالعات  دارند خانواده های یتحمابه  یازن یروان ی،جسم
 یذین تع باهذدف  یپژوهشذ  ممطالعه در نظر دارد با انجذا  ینده است ااندک بو یاربس
مبذتلا بذه سذرطان  یمارانب در یاز زندگ یتخانواده و رضا یاجتماع یتارتباط حما
 ،6139ع) رامسر، در سذا  سجاد (امام  یمارستانب یبه بخش انکولوژ کننده مراجعه
مذداخلات  یاجذرا  یبذرا تا از آن بتذوان  آورد به دست ینهزم یندر ا اطلاعات لازم
 مناسب استفاده کرد. یمراقبت
 
 
 هامواد و روش
بذه بخذش  کننذده  مراجعه یمارانب یهکل یبر رو مقطعی – یلیمطالعه تحل ینا
. یذد انجذام گرد  61/29/12تا  61/9/9 یخدر تارع) سجاد (امام  یمارستانب یانکولوژ
بوده اسذت.  سا  یک  نفر در طو 67 ها نمونهآسان بوده و تعداد  یریگ نمونهروش 
مذاه از زمذان  6به پژوهش، داشذتن حذداقل  یتورود به پژوهش شامل: رضا یارمع
کامذل پرسشذنامه توسذ( نمونذه بذوده  یلخروج شامل عدم تکم یارو مع یصتشخ
 -2 یذک مشخصذات دموگراف  -9: باشد یمپرسشنامه  3شامل  یگردآور ابزاراست. 
ابذزار  یذن ) اelacs efil htiw noitcafsitas( SLWS یزندگ یترضا ابزار
 یفذاعل  یستیبهز یشناخت مؤلفهگزاره که  5و از  یهان تهو همکار reneiD توس(
مثذا   یبرا که دارند یماظهار  ها یآزمودناست.  شده یلتشک، کند یم یریگ اندازهرا 
 یذک نزد هذا  آن یآرمذان  یبذه زنذدگ  یچقدر زندگ یاو  اند یراضخود  یچقدر از زندگ
 یذه ته یسذن  یهذا گذروه همذه  ی) را براSLWS( یاز زندگ یتضار یاساست، مق
کذاملا موافذط تذا کذاملا  از trekiL یفط بر اساسپرسشنامه  یگذار نمرهکردند. 
 یتباشد رضذا  یشترپرسشنامه ب ینهر چه نمره فرد در ا شودیم یگذار نمرهمخالف 
 09نمذره  یدشذد  یتنشانگر عدم رضا 1تا  5 نمره .باشد یم یشترب یاز زندگ یزفرد ن
: 42تذا  02از متوسذ(، نمذره  تذر  یینپا یت: رضا19تا  59، نمره یت: عدم رضا49تا 
، یذاد ز یاربسذ  یت: رضا53تا  52، نمره یادز یت: رضا12تا  52متوس(، نمره  یترضا
% 29مذاه اجذرا  پس از دو ها نمره ییباز آزما یهمبستگ یبضر یطآن از طر ییایپا
% 39 )ahpla s'hcabnorCکرونبذا  (  یآلفابا  انییرا یها نمونه) و در 92بود (
 آمد. به دست% 16 ییو با استفاده از روش بازآزما
همگذرا بذا اسذتفاده از  یذی روا یذط از طر یاز زندگ یترضا یاسسازه مق ییروا
 یذاس مق یذن بذک بذرآورد شذد. ا  یافسذردگ  تآکسفورد و فهرس یفهرست شادکام
بک  یبا فهرست افسردگ یمنف یتگآکسفورد و همبس یمثبت با شادکام یهمبستگ
در  قذبلا   )ahpla s'hcabnorCکرونبذا  (  یآلفذا  یبضذر  ینهم نذ  نشان داد.
 3.)12آورد ( بذه دسذت % 49بذازآزمون را  یذایی % و پا59شذده کذه  یدهسنج یرانا
 مذذذذذزمن یمذذذذذارانخذذذذذانواده در ب یاجتمذذذذذاع یذذذذذتپرسشذذذذذنامه حما
 یذنا )QSSF()eriannoitseuQ troppuS laicoS lanoitcnuF( 
 صذورت بذه و  trekiL یبنذد درجذه است کذه در قالذب  یهگو 17 یپرسشنامه دارا
کذاملا  موافذط تذا  یذف . چهار درجذه، ط شود یمها پاسخ داده یهبه گو یا چهاردرجه
چهذار  از ها یبند درجهبه  ها پاسخ یساز یکم ی. براشود یمکاملا  مخالف را شامل 
. شذود  یمذ جداگانذه محاسذبه  طور بهمل هر عا یها نمرهو  شود یمنمره داده  یکتا 
عبارت و محدوده  99با ( یعاطف یتحما -9از:  اند عبارتپرسشنامه  ینا یها عامل
 -3)، 04-09عبارت و محدوده نمرات  09با ( یاطلاعات یتحما -2)27-99نمرات 
 6( یابذزار  یذت حما -4)، 42-6و محذدوده نمذرات  عبذارت  6( یذت حما یجستجو
 ).42-6ات و محدوده نمر عبارت
. محذدوده سذنجند  یمذ را  یاجتمذاع  یتحما یطورکل به ها عبارتمجموع همه 
 939تذا  17 یننمذرات پرسشذنامه بذ  که یدرصورت. باشد یم 693تا  17 ینبنمرات 
نمذرات  کذه  یدرصذورت  .باشد یم یفجامعه ضع یندر ا یاجتماع یتحما یزانم باشد،
 یدر سذطح متوسذط  یتمذاع اج یذت حما یذزان باشذد، م  719 تا 939 ینب شنامهپرس
خوب  یاربس یاجتماع یتحما یزانباشد، م 719 ینمرات بالا که یدرصورت .باشد یم
روا سازی این پرسشنامه و پاسخ به ایذن سذؤا  کذه پرسشذنامه  منظور به. باشد یم
دو روش روایی محتوا و  ازسنجد یا نه  است می شده طرحکه برای آن  را آن هواقعا  
هذا از دو روش ضذریب تمیذز و روش ه شد و برای تحلیل گویذه زه استفادروایی سا
هذا محاسذبه گردیذد. اعتبذار کلیذه گویذه  ضذریب  لوپ استفاده شد. در روش لذوپ 
کرونبذا  آلفذا  یشده که دارا یدهسنج یرانپایایی این پرسشنامه قبلا در ا ینهم ن
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توس( پژوهشگر انجام شذد و متوسذ( زمذان  ها پرسشنامه یمارانب یو جسم یروان
بذه  یلتما ی(شراواجد  یها نمونهنفر از  1بوده است و  یقهدق 02پرسشنامه  یلتکم
خذانواده و  یاجتمذاع  یتپژوهش حما ینضمن در ا در شرکت در پژوهش نداشتند.
وابسذته در  یرمت  عنوان به یز زندگا یترضا یزانمستقل و م مت یر عنوان بهابعاد آن 
 SSPS افذزار نذرم  یلهوسذ  به ی،و کدگذار یآور جمعپس از  ها داده نظر گرفته شد.
اطلاعذات  وتحلیل یهتجز منظور بهقرار گرفت.  یآمار وتحلیل یهتجزمورد  19نسخه 
، )tset Tتسذت (  یتذ  ،یانسوار یزآنال یار،مع انحراف ،یانگینم یآمار یها آزموناز 




بذه بخذش  کننذده  مراجعه یمارانب یهکل یبر رو مقطعی – یلیمطالعه تحل ینا
. یذد انجذام گرد  61/29/12تا  61/9/9 یخدر تارع) سجاد (امام  یمارستانب یانکولوژ
ده اسذت. بو سا  یکنفر در طو   67 ها نمونهآسان بوده و تعداد  یریگ نمونهروش 
مذاه از زمذان  6به پژوهش، داشذتن حذداقل  یتورود به پژوهش شامل: رضا یارمع
کامذل پرسشذنامه توسذ( نمونذه بذوده  یلخروج شامل عدم تکم یارو مع یصتشخ
 است.
 -2 یذک مشخصذات دموگراف  -9: باشذد  یمپرسشنامه  3شامل  یگردآور ابزار
ابذزار  یذن ) اelacs efil htiw noitcafsitas( SLWS یزندگ یترضا ابزار
 یفذاعل  یستیبهز یشناخت مؤلفهگزاره که  5و از  یههمکاران ته و reneiD توس(
مثذا   یبرا که دارند یماظهار  ها یآزمودناست.  شده یلتشک، کند یم یریگ اندازهرا 
 یذک نزد هذا  آن یآرمذان  یبذه زنذدگ  یچقدر زندگ یاو  اند یراضخود  یچقدر از زندگ
 یذه ته یسذن  یهذا گذروه همذه  ی) را براSLWS( یدگاز زن یترضا یاساست، مق
 کذاملا  موافذط تذا  کذاملا  از  trekiL یفط بر اساسپرسشنامه  یگذار نمرهکردند. 
 یتباشد رضذا  یشترپرسشنامه ب ینهر چه نمره فرد در ا شودیم یگذار نمرهمخالف 
 09نمذره  یدشذد  یتنشانگر عدم رضا 1تا  5 نمره .باشد یم یشترب یاز زندگ یزفرد ن
: 42تذا  02از متوسذ(، نمذره  تذر  یینپا یت: رضا19تا  59، نمره یت: عدم رضا49تا 
، یذاد ز یاربسذ  یت: رضا53تا  52، نمره یادز یت: رضا12تا  52متوس(، نمره  یترضا
% 29مذاه اجذرا  پذس از دو  ها نمره ییبازآزما یهمبستگ یبضر یطآن از طر ییایپا
 %39 )ahpla s'hcabnorCکرونبذا  (  یفاآلبا  یرانیا یها نمونه) و در 92بود (
از  یترضذا  یذاس سذازه مق  ییآمد. روا به دست% 16 ییو با استفاده از روش بازآزما
 تآکسذفورد و فهرسذ  یهمگرا با استفاده از فهرست شادکام ییروا یطاز طر یزندگ
آکسذفورد و  یمثبذت بذا شذادکام  یهمبستگ یاسمق ینبک برآورد شد. ا یافسردگ
 یآلفذا  یبضذر  ینهم نذ  بذک نشذان داد.  یبا فهرست افسذردگ  یمنف یهمبستگ
 یذایی % و پا59شده که  یدهسنج یراندر ا قبلا )ahpla s'hcabnorCکرونبا  (
خذانواده در  یاجتمذاع  یذت پرسشذنامه حما  3.)12آورد ( به دسذت % 49بازآزمون را 
 مذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذزمن یمذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذذارانب
 یذن) اQSSF()eriannoitseuQ troppuS laicoS lanoitcnuF( 
 صذورت بذه و  trekiL یبنذد درجذه است کذه در قالذب  یهگو 17 یامه داراپرسشن
کذاملا  موافذط تذا  یذف . چهار درجذه، ط شود یمها پاسخ داده یهبه گو یا چهاردرجه
چهذار  از ها یبند درجهبه  ها پاسخ یساز یکم ی. براشود یمکاملا  مخالف را شامل 
. شذود  یمذ جداگانذه محاسذبه  طور بههر عامل  یها نمرهو  شود یمنمره داده  یکتا 
عبارت و محدوده  99با ( یعاطف یتحما -9از:  اند عبارتپرسشنامه  ینا یها عامل
 -3)، 04-09عبارت و محدوده نمرات  09با ( یاطلاعات یتحما -2)27-99نمرات 
 6( یابذزار  یذت حما -4)، 42-6و محذدوده نمذرات  عبذارت  6( یذت حما یجستجو
 یذت حما یطذورکل بذه  هذا عبذارت همذه  مجمذوع  ).42-6و محدوده نمذرات  عبارت
 کذه  یدرصذورت . باشذد  یمذ  693تذا  17 ینبذ . محدوده نمرات سنجند یمرا  یاجتماع
جامعذه  یذن در ا یاجتمذاع  یذت حما یذزان م باشذد،  939تا  17 یننمرات پرسشنامه ب
 یذزان باشذد، م  719 تذا  939 ینبذ  شذنامه نمذرات پرس  که یدرصورت .باشد یم یفضع
باشد،  719 ینمرات بالا که یدرصورت .باشد یم یطح متوسطدر س یاجتماع یتحما
 .باشد یمخوب  یاربس یاجتماع یتحما یزانم
روا سازی این پرسشنامه و پاسخ به این سؤا  کذه پرسشذنامه واقعذا   منظور به
دو روش روایذی محتذوا و  ازسذنجد یذا نذه  است می شده طرحبرای آن  را که آن ه
هذا از دو روش ضذریب تمیذز و روش ی تحلیل گویذه زه استفاده شد و براروایی سا
شد. در روش لوپ ضذریب اعتبذار کلیذه گویذه هذا محاسذبه گردیذد.  لوپ استفاده
کرونبذا  آلفذا  یشده که دارا یدهسنج یرانپایایی این پرسشنامه قبلا در ا ینهم ن
 ).02است (بوده  0/71 )ahpla s'hcabnorC(
توسذ(  هذا پرسشذنامه  یمارانب یجسمو  یروان یروح ی(در نظر گرفتن شرا با
نفر  1بوده است و  یقهدق 02پرسشنامه  یلپژوهشگر انجام شد و متوس( زمان تکم
 یذن در ضذمن در ا  به شرکت در پژوهش نداشتند. یلتما ی(شراواجد  یها نمونهاز 
 یذزان مسذتقل و م  مت یذر خانواده و ابعذاد آن بذه عتذوان  یاجتماع یتپژوهش حما
 یآور جمعپس از  ها داده وابسته در نظر گرفته شد. یرمت  عنوان به یاز زندگ یترضا
قذرار  یآمذار  وتحلیل یهتجزمورد  19نسخه  SSPS افزار نرم یلهوس به ی،و کدگذار
 انحذراف  ،یذانگین م یآمذار  یهذا  آزموناطلاعات از  وتحلیل یهتجز منظور بهگرفت. 
 ینمذرات کلذ  ده شذد. اسذتفا  یونو رگرسذ  یرسونتست، پ یت ،یانسوار یزآنال یار،مع
.اسذذذذت  بذذذذوده) 92/17±6/35در حذذذذد متوسذذذذ( (  یزنذذذذدگ یترضذذذذا
 
 
 آن ابعاد و خانواده اجتماعی حمایت معیار انحراف و میانگین .9 جدو 
 میانگین±انحراف معیار ابعاد حمایت اجتماعی خانواده
 26/91±7/99 حمایت عاطفی
 33/53±5/57 حمایت اطلاعاتی
 19/74±3/77 حمایت ابزاری
 19/70±3/5 جستجوی حمایت
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 آمده است. 2در جدو   یاز زندگ یترضا یزانعبارات م یارو انحراف مع یانگین%)، م75/3در حد متوس( برخوردار بودند ( یتاز رضا یزندگ یتافراد رضا یتاکثر 
 یمیانگین و انحراف معیار عبارات رضایت از زندگ .2جدو  
 میانگین ±)(انحراف معیار عبارات رضایت زندگی
 4/43±)9/7( است.» آ ایده«در اکثر مواقع زندگی من -9
 3/11)±9/96( شرای( زندگی من بسیار عالی است. -2
 4/11± )9/74( من از زندگی خود رضایت دارم.-3
 4/72±)9/57( .ام آورده دست بهرا  موردنظرممهم  چیزهای حا  تابه-4
 4/92±)2/9( .دادم نمیرا شروع کنم، چیزی را ت ییر  ام زندگیدوباره  توانستم می اگر .5
 
بین میزان رضایت زندگی با ابعاد حمایت عاطفی، حمایت اطلاعاتی، حمایت ابزاری، جستجوی حمایت و نمرات کلی حمایت اجتماعی خانواده  nosraePبر اساس آزمون 




 ارتباط میزان رضایت زندگی با ابعاد حمایت اجتماعی خانواده .3جدو  
 رضایت زندگی مت یر حمایت اجتماعی خانواده و ابعاد آن
 )P( داری معنیسطح  r 
 0/300 0/473 حمایت عاطفی
 0/900 0/03 حمایت اطلاعاتی
 0/200 0/53 حمایت ابزاری
 0/700 0/703 جستجوی حمایت




 عی خانوادهرضایت زندگی بر اساس ابعاد حمایت اجتما کننده تعییننتایج حاصل از آزمون رگرسیون در بررسی عوامل  .4جدو  
 
    ابعاد یرهایمت   
  خانواده یاجتماع یتحما
  β بتا t p
  حمایت عاطفی  0/260  0/93  2/94  0/90
   اطلاعاتی حمایت  0/999  0/335  9/775  0/29
  حمایت ابزاری  0/590  0/642  0/399  0/194
  حمایت جستجو  0/249  0/163  9/202  0/432
 
 گیری یجهنتو  بحث
 یذت ارتبذاط حما  یینتع«پژوهش  یهدف کل بر اساسش پژوه ینا های یافته
 داد کذه نشذان » مبتلا به سذرطان  یمارانب در یاز زندگ یتخانواده با رضا یاجتماع
راسذتا بذوده و  یکدر  یاز زندگ یتخانواده با رضا یاجتماع های یتحما ینارتباط ب
 یذن ا است. هیافتارتقاء یزن یاز زندگ یتخانواده رضا یاجتماع های یتحما یشبا افزا
همسذو بذوده  aicraG-zereP ، ی، فرهذاد  raniPعذات مطال یجبا نتذا  ها یافته
 یاجتمذاع  یذت در پذژوهش از حما  کننذده  تشذرک افذراد  هرچقدر که یطور بهاست. 
داشذتند  یاز زنذدگ یشذتریب یتبرخذوردار بودنذد احسذاس لذذت و رضذا یبذالاتر
 یذت کذرد کذه حما  یذین تب نذه گویذن ا تذوان  یم ها یافته ینا یجنتا ی) برا92،03،93(
و سذلامت دارد و  یماریب ینمهم در ارتباط ب یمحافظت یرتأث یکخانواده  یاجتماع
و ابذراز عشذط  مختلف مهر و محبت، یها جنبهخود در  یتیحما یها نقش یفایبا ا
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فذرد احسذاس  یمحذافظت  گذاه یذه تک ینبا داشتن چن محسوب شود و یاعتماد قابل
بذود کذه  یذن مطالعذه ا  یذن ا یجنتا یگرخواهد داشت. از د یشتریب یاز زندگ یترضا
و  یخذوب بذوده اسذت کذه در مطالعذه ف ذان  یارخانواده در حد بس یاجتماع یتحما
همکذاران مشذابه پذژوهش  و cokaraK و و همکاران iugelabaZ همکاران،
و  raniPدر مطالعذه  ی)، ول23-43است (در حد بالا بوده  یاعاجتم یتحاضر حما
). در 92 و 53بذود ( در حد متوس(  یاجتماع یتو همکاران حما یهمکاران و مردان
و  یکولذوژیکی زنان مبتلا به سذرطان ژن  ینار و همکاران مطالعه بر رو یپژوهش پ
بودنذد سذا   53-54در رده  یگذروه سذن  یشذترین ب رانو همکا یدر پژوهش مردان
و  هذا سذرطان انذواع  یتمذام  یبذر رو در پذژوهش حاضذر مطالعذه  که یدرحال) 92(
 هذای یژگذی وتفذاوت در  سذا  بذوده اسذت.  05 یافذراد بذالا  یگروه سن یشترینب
 است. یهقابل توج یجهنت ینداشتن ا یدر پژوهش برا کنندگان شرکت
خذانواده،  یاجتمذاع  هذای یذت حمااز ابعذاد  یکیدر رابطه با  در پژوهش حاضر
 یذانگین مشذاهده شذد و م  داری یمعنذ جنس اختلاف  یربا مت  یتحما یوجو جست
زنذان و مذردان  یهذا تفذاوت  هذا  یافته یاز مردان بود. در برخ یشترنمرات در زنان ب
 دار یمعنذ اخذتلاف  یذن ا دیگر ی) و در برخ93دار ( یمعن یاجتماع های یتحما ازنظر
دو جذنس  یذت حما یراتتذأث و همکاران معتقدند کذه  یمزارشل یمعتمد ).63نبود (
و  هذا یذدگاه دتفذاوت را در تفذاوت  یذن و همکذاران ا  ینیو حسذ ) 73متفاوت است (
معمولا نسبت به مذردان  زنان و دانند یم یاجتماع یتتوقعات زنان و مردان از حما
دارنذد و توقعشذان نسذبت بذه مذردان در  یشذتریت بیرضذا هذا یذتحمادر مذورد 
 یذت را کذه زنذان حما  ییکه رفتارهذا  یا گونه بهاست  تر یینپا یاجتماع یتدحمامور
آن است کذه  ذکر قابلنکته  اما ).63نشود ( یتلق یتمردان حما یبرا یدشا دانند یم
 یطذه ح ینبود در ا یتحما وجو جست یطهدر حفق(  دار یمعنپژوهش تفاوت  یندر ا
 یفکذه امکذان دارد، تکذال  ییجذا  تذا  کننذد  یمذ تلاش  ام خانوادهدر «مانند  یعبارات
 یشذنهادات وجذود دارد کذه پ  یفذرد  امخذانواده در «، »به من محو  کننذد  یمناسب
 امخذانواده در « یذا و » به من بدهذد  یاز اشتباهات احتمال یشگیریپ یرا برا یدیمف
اصذلاح  یرا بذرا  یا سازنده یها حل راه یفرد های یتموفقوجود دارد که در  یفرد
پذژوهش مذرد  کننذدگان شذرکت اکثر  که ینابوده است. با توجه به » هدامور ارائه د
انتظار داشذت کذه  توان یمخانواده  یآور نانو  یبودند و مردان با داشتن نقش پدر
 یذت حما یگرد های یطهحاما در ؛ عبارات نداده باشند گونه ینابه  یمطلوب یها پاسخ
بذا  یمذاران ب یشذتر پذژوهش ب  یذن نبذود. در ا  دار یمعنخانواده در دو جنس  عیاجتما
 یذن به گونه ا ها قسمت یرو عبارات مربوط به سا کردند یم یهمسر و فرزندان زندگ
 نداشته است. زنان ومردان  ییگو پاسخدر  یبود که تفاوت چندان
بذوده اسذت.  یاز زنذدگ  یتاز موارد بحث در پژوهش حاضذر رضذا  یگرد یکی
از  یتخانواده بالا بود اما رضا یاجتماع یتحما ینکهبااپژوهش نشان داد  های یافته
 پذژوهش  در. بذود ) 92/17±6/35 یذار و انحراف مع یانگینم(در حد متوس(  یزندگ
 5مذاه تذا  5کولون از  رطانس مبتلابه یمارب 6119 یبر رو که همکاران و nnuD
از  یترضذا  یمذاران درصذد ب  94/9انجام شذد نشذان داد کذه  یصسا  پس از تشخ
مانذد،  یدر همذان سذطح بذاق  یگیذری سا  پ 5روند تا  ینشتند و ادا ییبالا یزندگ
 یذل تقل یمذاری ب یصسذا  از تشذخ  3متوس( و پس از گذشت  در حددرصد  42/9
سا  کاهش  3و سپس در طو   حد متوس( درابتدا  یماراندرصد از ب 19/9و  یافت
تذا  ابتدااز  یماراندرصد ب 7/2دوباره در حد متوس( قرار گرفت اما  ازآن پسو  یافت
پذژوهش سذه عامذل  یذن نداشذتند. در ا  یمطلوب یاز زندگ یتپژوهش رضا یانتها
 تذر جذوان هر چذه ( تر جوانسن  ییناز سطح بالا به پا یاز زندگ یترضا کننده یینتع
 یذت و حما )روانذی  – یروحذ  ازنظذر (نامناسذب  یشذناخت  یت)، وضذع تذر  کم ایترض
 یذزانو همکذاران م acesnoF). در پذژوهش 93اسذت (بذوده  یینپذا یخذانوادگ
سذرطان پسذتان انجذام  مبذتلا بذه  ساله 17 تا 23زن  55که در  یاز زندگ یترضا
 7/3که فقذ(  بوده 72/61±5/36 یاز زندگ یترضا یارو انحراف مع یانگینم یدگرد
در    توجذه قابذل نکته  ). 13بودند (برخوردار  ییبالا یلیخ یاز زندگ یتدرصد از رضا
 یذن بذود کذه ا  ینبالا  ا یاز زندگ یتهمکاران در داشتن رضاو  یکافونس  های یافته
باعذث  یدارند و داشتن هدف در زنذدگ  یاز زندگ یهدف روشن کردند که یانافراد ب
پذژوهش حاضذر بذا  یهایافته یینتب یشده است. برا یدر زندگ یترضا ینا یجادا
  کننذدگان  رکتش یتجنسنمونه ،  یزبه تفاوت در سا توان یم آمده دست به های یافته
 همسران اشاره نمود. ترپررن  یتینقش حما یاو 
اسذت و  شذده  یبررسذ  یطورکل بهخانواده  یاجتماع یتدر پژوهش حاضر حما 
و همکذاران معتقدنذد  ینیحسذ  که یناتوجه به  با عوامل مرتب( پرداخته نشده است.
 ینذ داشذته باشذند از سذلامت روا  یشذتری ب یترضذا  شذان  یزندگکه هرچه افراد از 
باورند که ارتقا  ینا بر یزو همکاران ن eyemieN  ;)13برخوردار هستند( یبالاتر
 یشذنهاد پ ).04بگذذارد(  یرتذاث  یاز زنذدگ  یترضذا  یرو توانذد بذر یم یحالات معنو
 یذا و  ینقذش سذلامت روان و حذالات معنذو  یینذه درزم یگذر مطالعذات د  شود یم
از  یترضذا  یبذر رو اسذتا ر یذن آمذوزش خذانواده در ا  صورت به یاپژوهش مداخله
 ها سرطان یهکل یبر رومطالعه  ینانجام گردد. با توجه به هدف پژوهشگر، ا یزندگ
 یذک  یبر روپژوهش باشد اگر پژوهش  های یتمحدوداز  تواند یمکه  یدانجام گرد
دادن آن بذه  یمتعم شدند یمانتخاب  یتصادف صورت به ها نمونهبوده و  نوع سرطان
 بود. ریپذ امکان یشترکل ب
 یاز زندگ یتخانواده و رضا یاجتماع یتحما ینکه ب هرچند ها یافته بر اساس
از  یترضا یبود، ول ییدر حد بالا یاجتماع یتحما ینکهباابود و  یمارتباط مستق
خانواده در  یاجتماع یتدر حد متوس( بوده است. لذا علاوه بر توجه به حما یزندگ
 ییشناسا یاز زندگ یتدر ارتقاء رضا یرگذارتأث عوامل یرسا یدبا یمارانمراقبت از ب
چون ارتقاء حالات  یعوامل یرتأثو معتبر با توجه به  یشترب یقاتشود لذا لزوم تحق
 .گردد یماحساس  یسلامت روان یاو  یروح
 
 
 تقدیر و تشکر
 یتحما یلبابل به دل یاز معاونت محترم دانشگاه علوم پزشک وسیله ینبد
 ینشهرستان رامسر و هم ن یکارکنان محترم مرکز بهداشتو از  یطاز تحق یمال
مقاله حاصل طرح  یا یمدر پژوه کما  تشکر و سپاس را دار کنندگان شرکت
  51/10/32مور   234شماره بابل با  یمصوب دانشگاه علوم پزشک یقاتیتحق
 است. "1923451 کد 
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ABSTRACT 
BACKGROUND AND OBJECTIVE: Cancer patients encounter with series of challenges that can affect family 
support and eventually life satisfaction. Therefore, the aim of this study was to determine the relationship between 
family social support and life satisfaction in cancer patients. 
METHODS: This descriptive-analytical study was performed on 76 patients, referred to the Department of Oncology 
of Imam Sajjad Hospital in Ramsar in 2017. The sampling method was census and the data-gathering tool included: 1) 
demographic characteristics 2) satisfaction with life scale (SWLS) 3) functional social support questionnaire (FSSQ). 
The scores were ranged from 79 to 316. The data were analyzed using SPSS 19 with ANOVA, T-test, Pearson and 
regression tests. 
FINDINGS: The results indicated that the overall scores of family social support were very good (with mean and 
standard deviation of 256.16 ± 36.42) and life satisfaction was moderate (with  mean and standard deviation of 
21.79±6.53). There was a significant relationship between the total social support scores of the family and life 
satisfaction (p= 0.002 and r=0.375). Linear regression analysis suggested that family emotional support was the 
predictor factor of life satisfaction. 
CONCLUSION: Based on the present research, family social support was one of the factors influencing on patient 
satisfaction, but it did not seem adequate because the life satisfaction was moderate despite the fact that family social 
support was high. Therefore, it is suggested that more research should be performed in order to promote the life 
satisfaction. 
KEY WORDS: Social support, Family, Satisfaction, Life, Cancer . 
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